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が必要となろう. しかしながら 厚生労働省 12や公益社
団法人テクノエイド協会 1:岩切一幸 1.1富岡公子 15上回










































































































































































































































i窪択J支 施設数 (%) 
l隊員の理解不足 l (11. 1) 
迎正な福祉用具が~!!liい 3 (33.33) 
利用者の型的平不足 。 (0.00) 
移来場所に未設霞 4 (44.44) 









選択肢 施設数 (%) 
居室 6 (31. 58) 
トイレ 6 (31. 58) 
JI見衣所 4 (21. 05) 









は， 9施設回答で平均 24.56枚(最小2枚一最大 150枚)， 
スライデイングボードは 10施設回答で平均 7.3枚(最
小 l枚一最大 18枚)，スタンデイングリフトは， 8施設
回答で平均 0.86枚 (4施設はO枚の回答)であった.
表8. リフト等の機器の導入数 *単位:台又は枚
種~ 平均 (最小一最大) 制1考
リフト 14.3 (4 -34) 10施設の回答
スライデタイングシー ト 24.56 (2 -150) 9施設の回答
スライデイングボード 7.3 (1 -18) 10施設の回答
スタンデダイングリフト 0.86 (0 -2) 8施設のl回答
表9. リフトの設置場所
ネ単位・施設
場所 施設数 (%) 
jå‘主~主 8 (26.67) 
居室 9 (30.00) 
トイレ 7 (23.33) 









選択肢 施設数 (%) 
管理者 8 (53.33) 
総務担当 。 (0.00) 
委員会活動 l (6.67) 
自主的活動 2 (13.33) 
専門職 2 (13.33) 
















6 (33. 33) 
o (0.00) 
4 (22. 22) 
































有り 6 (54.55) 














表 14. リフト適用選定者 *単位施設(複数回答)
選択肢 施設数 (%) 
看E聖職員 3 (10.00) 
PT 6 (20.00) 
OT 4 (13.33) 
介謎職員 7 (23. 33) 
リフトインストラクター 3 (10.00) 
福祉用具プランナー 3 (10.00) 





表 15. スリングシート選定者 ホ単位施設
選択肢 施設数 (%) 
看説l隊員 3 (9. 68) 
PT 6 (19.35) 
OT 4 (12.90) 
介護i隊員 7 (22.58) 
リフトインストラクター 4 (12.90) 
福祉用具プランナー 3 (9.68) 

















選択肢 施設数 (%) 
得癒減少 (1.89) 
表皮裂傷等減少 6 (11. 32) 
転倒事故減少 3 (5.66) 
腰痛減少 7 (13. 21) 
退職減少 3 (5.66) 
シフト変更減少 3 (5.66) 
相互の安{、感 5 (9.43) 
ポジショニングが簡易 4 (7.55) 
利用者とのタイミング 4 (7.55) 
異性介護の抵抗 (1. 89) 
人材確保への彩451 7 (13.21) 
法人のイメージアップ 7 (13.21) 











i笠択It主 施設数 (%) 
理事長の迎!日 7 (9.86) 
施設長の辺!W! 9 (12.68) 
PT等の理解 9 (12.68) 
介i聖職員の王ilW! 9 (12.68) 
リフト知識の習得 1 (15.49) 
PT等の採用-養成 4 (5.63) 
専門家のアドバイス 4 (5.63) 
介護報酬ililJ度の創設 5 (7. 04) 
補助金 5 (7.04) 
法律等での使用義務化 3 (4.23) 
商品開発 3 (4.23) 



















年齢は，男性平均 35.05歳(最小 24歳一最大48歳). 









































資格 人数 (%) 
ヘルパ-2級 28 (17.07) 
初任者研修 2 (1. 22) 
介諮福祉士 85 (51. 83) 
PT 2 (1. 22) 
OT 2 (1. 22) 
リフト リー ダー 12 (7.32) 
リフ トインストラクター 3 (1. 68) 
福祉用」主プランナー 14 (8.54) 
介殺支援専門員 7 (4.27) 
社会福祉士 2 (1. 22) 
社会福祉主事 (0.61) 
行iや1保健福祉士 (0.61) 








ヘルパー2級 7 (36.84) 
初任者研修 。 (0.00) 
介護福祉士 9 (47.37) 
PT 。 (0.00) 
OT 。 (0.00) 































表 26.リフトの活用 ': l:jt f立名
i笠択J支 人数 (%) 
そう思う 53 (53.54) 
どちらかといえばそう思う 40 (40.40) 
どちらかといえばそう思わない 5 (5.05) 






























選択肢 人数 (%) 
惇箔減少 3 (0.90) 
表皮裂l1Jj等減少 48 (14.55) 
転倒事故減少 14 (4.24) 
腰痛減少 73 (22.12) 
退職減少 13 (3.94) 
シフト変更減少 2 (0.61) 
相互の安，心感 57 (17.27) 
ポジショニングが簡易 32 (9. 70) 
利用者とのタイミング 25 (7.58) 
異性介護の抵抗 19 (5. 76) 
人材確保への影響 16 (4.85) 
j去人のイメ ジーア ップ 30 (9. 09) 













i翌択Jl支 人数 (%) 
理事長の理解 47 (7. 98) 
地設長の理解 64 (10.87) 
PT等の迎Wf. 45 (7.64) 
職員の王!Jl日干 93 (15.79) 
リフト知識の習得 93 (15.79) 
PT等の採用・養成 21 (3.57) 
専門家のアド、パイス 54 (9.17) 
介護報酬ilJ度の創設 34 (5.77) 
補助金 60 (10.19) 
法律等での使用義務化 19 (3. 23)
商品開発 47 (7. 98) 
その他 12 (2.04) 
i )移乗時に発症する利用者の身体的変化について
移乗が原因で起こる身体の変化を「抱きかかえjIリ
フト使用」に分けて発症数を調査した.その結果， I抱
きかかえjIリフト使用」ともに内出血，表皮剥lIj!Eが多
96 
い結果を示したただし発症数は，抱きかかえが281件，
リフト等使用は， 142件であった
また，部位別に見ると， I抱きかかえJでは上肢，下肢，
上部体幹で身体的変化が多くみられる一方， Iリフト使
用」では頭頚部での身体的変化が多くなる結果を示した.
下部体幹(皆部，背部など)では「抱きかかえj，Iリフ
ト使用」ともに身体的変化の回答数は大きな差がみられ
なかった.
VI. 考察
1.種々の機器が必要で、ある
介護用リフトの導入年は 1997年が最初であった.
施設のリフト数の平均は 14.3台であり，入居者5.86人
にl台のリフトが導入されていた.また，移乗用具はリ
フトだけではなく，スライデイングシートやボード.ま
たスタンデイングリフト等が導入されており.利用者
各々の状態に応じたきめのキ1かい介護が行われていた.
2.利用者にとってのメリットは実践後に理解された
介護者の腰痛予防のためであると思っていたが.利用
者の表情を見て移乗するので相互の安心!惑があることや
利用者の表皮裂傷・表j支剥目jg.内出血・骨折が減ること.
ポジショニングが附易に出来ることなど，利用者にとっ
ての利点は，実践後に型併されるようになっていた. リ
フト使用によって.利用者の内出血，表皮剥離など半減
していた.こうした経験から，介護職員のリフトに対す
る拒否反応は薄れu 利用に不安感がなくなっている.
3.介護職員の研修受前2の機会並びにPT/OT/看護師
ら多i隙種連繋が有効
どの施設においても，理学療法士，作業療法二|ごや看護
師また介諮l隊員らによるリフト活用を推進するための多
職種協働の体制を整えている.多くの施設では，介護職
員に対して， リフト等の福祉機器関連の資絡取得を奨励
していた なお，リフトに関する資格は，公議財団法人
テクノエイド協会が行う福祉用具プランナー及びリフト
リーダー研修を多くが受講していた.
おわりにかえて
ノーリフテイングケアを推進するために，本稿で明ら
かになった上記3つの利用者視点での効用性を鑑みた実
2 介設i隊員に対する口頭による質問で出てきた意見
践がしやすくなる対策を期待する.
本調査は，財団法人日本生命財団高齢社会助成実践的
課題研究に採択され調査を実施した本研究を行うにあ
たり.研究調査にご理解ご協力くださいました施設長様
はじめ，施設関係者の皆様に深く感謝申し上げます.
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